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Background: This study aimed at investigating the effect of boldenone, and endurance and 
resistance training on liver damage in rats. 
Materials and Methods: In this study, 70 male Wistar rats aged 12 weeks (weight, 228±7 
g) were randomly divided into 10 equal groups: control, sham, boldenone (2 mg/kg), 
boldenone (5 mg/kg), resistance training, resistance training-boldenone (2 mg/kg), resistance 
training-boldenone (5 mg/kg), endurance training, endurance training-boldenone (2 mg/kg) 
and endurance training-boldenone (5 mg/kg) groups. The resistance training program 
included an 8-week climb from the ladder, three times a week and each session 3 sets with 5 
repetitions and the endurance training program was 8-week running on treadmills, 3 days a 
week, every day 30 minutes at a speed of 12 meters per minute. The injection was performed 
in the biceps femoris muscle once a week. After anesthesia, autopsy was performed and the 
liver tissue was isolated for histological studies. 
Results: The most liver tissue damage was observed in the boldenone group without 
training; so that the vacuolar degeneration more than 66% and the presence of 1-3 necrotic 
cells was very important. In resistance training and high-dose boldenone resistance training, 
liver damage was also observed as vacuolar degeneration. In the endurance training-
boldenone inflammation group, increased kupffer cells and mild vacuolar degeneration were 
observed. Histological studies showed that endurance training reduced the vacuolar 
degeneration and inflammation and did not increase kupffer cells. 
Conclusion: It seems that boldenone can cause damage to liver and endurance training 
compared with resistance training may cause more reduction in liver damage, especially 
reduction in the vacuolar degeneration and inflammation induced by boldenone. 
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ﺑﺮ  ﻲو ﻣﻘﺎوﻣﺘ ﻲاﺳﺘﻘﺎﻣﺘ ﻦﻳﺗﻤﺮ ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن ﻚﻴآﻧﺎﺑﻮﻟ ﺪﻴاﺳﺘﺮوﺋ ﺮﻴﺗﺎﺛﺑﺮرﺳﻲ 













 ﺷـﺪه ﻣﺸﺘﻖ ﺗﺮﻛﻴﺒﺎﺗﻲ ﻟﻴﻚآﻧﺎﺑﻮ آﻧﺪروژﻧﻴﻚ اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪﻫﺎي
 اﻳـﻦ . ﺑﺎﺷـﻨﺪ ﻣـﻲ ( ﻣﺮداﻧـﻪ  ﺟﻨﺴﻲ اﺻﻠﻲ ﻫﻮرﻣﻮن) ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون از
-و ﺗﺤﻠﻴـﻞ  ﮔﻨﺎدﻳﺴـﻢ ﻫﻴﭙﻮ درﻣﺎن ﺑﺮاي 0391 اواﺧﺮ در ﻫﺎﻫﻮرﻣﻮن
 از .[1] ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﻗﺮار اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻮرد ايﮔﺴﺘﺮده ﻃﻮرﻪﺑ ﺷﺪﻳﺪ رﻓﺘﮕﻲ
 آﻧـﺪروژﻧﻲ -اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪﻫﺎي آﻧﺎﺑﻮﻟﻴـﻚ  ﻣﺼﺮف ،ﻓﻴﺰﻳﻮﻟﻮژﻳﻚ ﻟﺤﺎظ
 ﻋﻀـﻼﻧﻲ  ﺗﻮده از ﻃﺮﻳﻖ اﻓﺰاﻳﺶﻗﺪرت و اﺳﺘﻘﺎﻣﺖ  اﻓﺰاﻳﺶ ﺑﺎﻋﺚ
 اﻧﺪازه ﻋﻀﻼت در ﺑﻬﺒﻮد و ﭘﺮوﺗﺌﻴﻦ ﺎﺧﺖﺳ، (ﻫﻴﭙﺮﺗﺮوﻓﻲ)اﺳﻜﻠﺘﻲ 
   .[2-4] ﺷﻮدﻣﻲ
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ﺑﺎﺷﺪ ﻛـﻪ اﻋﻤـﺎل ﺷﺪه از ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﻣﻲاﺳﺘﺮوﺋﻴﺪ ﻣﺸﺘﻖ ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن
-ﻗﻮي آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻜﻲ و آﻧﺪروژﻧﻴﻚ را در ﺟﻬﺖ ﺑﻬﺒﻮد رﺷﺪ ﻧﺸﺎن ﻣـﻲ 
اراي اﺛـﺮات اﻳﻦ اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪ از ﻣﺸﺘﻘﺎت ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺑﻮده و د. دﻫﺪ
رﺷـﺪ  ﺑﻬﺒـﻮد  ﺑﺎﻋﺚ ﻛﻪ آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻜﻲ ﻗﻮي و آﻧﺪروژﻧﻲ ﻣﺘﻮﺳﻂ اﺳﺖ
ﻣﺪت ﺗﺠﻮﻳﺰ دﻫﻨﺪ ﻛﻪ در ﻛﻮﺗﺎهﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﻧﺸﺎن ﻣﻲ .[5-7] ﺷﻮدﻣﻲ
ﺗﻮاﻧـﺪ ﺗﻮﺳﻂ ورزﺷﻜﺎران ﻣـﻲ  آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻚ اﻧﺪروژﻧﻴﻚ اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪﻫﺎي
اﻳﻦ وﺟﻮد، ﺳﻮء اﺳﺘﻔﺎده از  ﺑﺎ ؛ﻗﺪرت و وزن ﺑﺪن را اﻓﺰاﻳﺶ دﻫﺪ
ﻫﺎي ﺣﻴﺎﺗﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ آﺳﻴﺐ ﺑﺎﻓﺖﻲاﺳﺘﺮوﺋﻴﺪﻫﺎي آﻧﺪروژﻧﻲ ﻣ
اﺳـﺘﺮوﺋﻴﺪﻫﺎي  ﻋﻤـﺪه ﻧﮕﺮاﻧـﻲ در اﻓـﺮادي ﻛـﻪ از . [8] ﺑﺪن ﺷﻮد
ﻛﻨﻨﺪ ﻣﺮﺑﻮط ﺑـﻪ اﺛـﺮات آن روي آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻚ اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ ﻧﺪروژﻧﻴﻚآ
 ﺑﺎﺷﺪﻣﻲ ﻛﺒﺪ، ﻗﻠﺐ و ﻋﺮوق، ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺗﻮﻟﻴﺪ ﻣﺜﻞ و وﺿﻌﻴﺖ رواﻧﻲ
ﺗﻮاﻧـﺪ ﻲﻣ  ـ آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻚ اﻧﺪروژﻧﻴﻚ يﺪﻫﺎﻴاﺳﺘﻔﺎده از اﺳﺘﺮوﺋﺳﻮء. [9]
 ﻫـﺎ ﺷـﻮد ﻗﺎﺑـﻞ ﺑﺮﮔﺸـﺖ اﻧـﺪام ﺮﻴو ﻏ يﺟـﺪ  يﻫﺎﺐﻴﺑﻪ آﺳﻣﻨﺠﺮ 
 ﻚﻴآﻧﺎﺑﻮﻟ ﻲآﻧﺪروژﻧ يﺪﻫﺎﻴاﺳﺘﻔﺎده از اﺳﺘﺮوﺋﺳﻮءدر اﺛﺮ . [11،01]
-ﭘـﺎك  ﻲاﺻـﻠ  ﻣﺤﻞﻋﻨﻮان ﺳﺎﺧﺘﺎر و ﻋﻤﻠﻜﺮد ﻛﺒﺪ ﺑﻪﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ 
 .[31،21] ﻛﻨـﺪ  ﺮﻴﻴ  ـﺗﻐ ﻲآﻧـﺪروژﻧ  ﻚﻴ  ـآﻧﺎﺑﻮﻟ يﺪﻫﺎﻴاﺳﺘﺮوﺋﺳﺎزي 
ﺳـﻄﺢ  ت ﻋﺒﺎرﺗﻨـﺪ از در ﺗﺤﻘﻴﻘـﺎ  ﮔﺰارش ﺷﺪه ﻫﺎي ﻛﺒﺪيآﺳﻴﺐ
  :ﺧﻼﺻﻪ
-ﺻـﺤﺮاﻳﻲ ﻣـﻲ  يﻫـﺎ در ﻣﻮش يﻛﺒﺪ ﺐﻴﺑﺮ آﺳ ﻲو ﻣﻘﺎوﻣﺘ ﻲاﺳﺘﻘﺎﻣﺘ ﻦﻳﺑﻮﻟﺪﻧﻮن، ﺗﻤﺮ ﺮﻴﺗﺎﺛ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪاز اﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﻫﺪف : و ﻫﺪف ﺳﺎﺑﻘﻪ
  . ﺑﺎﺷﺪ
 ﺑﻮﻟـﺪﻧﻮن  ،ﺷﻢ ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل، 01ﻃﻮر ﺗﺼﺎدﻓﻲ در ﺑﻪ (ﮔﺮم 822±7وزن )ﻫﻔﺘﻪ 21ﻲ ﻧﺮ ﻣﻮش ﺻﺤﺮاﻳ 07 اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪدر  :ﻫﺎ ﻣﻮاد و روش
 ،(5 gk/gm)ﺑﻮﻟـﺪﻧﻮن -ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ ﺗﻤﺮﻳﻦ ،(2 gk/gm) ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن-ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ، ﺗﻤﺮﻳﻦ ،(5 gk/gm) ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن ،(2 gk/gm)
 ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ. ﺗﻘﺴﻴﻢ ﺷﺪﻧﺪ ،(5 gk/gm) ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن-اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ ﺗﻤﺮﻳﻦ ،(2 gk/gm) ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن-اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ ﺗﻤﺮﻳﻦ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ، ﺗﻤﺮﻳﻦ
 ،ﺗﺮدﻣﻴﻞدوﻳﺪن روي ﻫﻔﺘﻪ  8 ،اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺗﻤﺮﻳﻦ وﺗﻜﺮار  5 ﺑﺎ ﺳﺖ 3ﺟﻠﺴﻪ  ﺟﻠﺴﻪ در ﻫﻔﺘﻪ و ﻫﺮ 3 ،ﻧﺮدﺑﺎن از ﺻﻌﻮد ﻫﻔﺘﻪ 8ﺷﺎﻣﻞ 
ﭘـﺲ   .ﮔﺮدﻳﺪ اﻧﺠﺎم دوﺳﺮ ران در ﻋﻀﻠﻪ ﺑﺎر درﻫﻔﺘﻪ ﻚﺗﺰرﻳﻖ دارو ﻳ. ﺑﻮدﻣﺘﺮ در دﻗﻴﻘﻪ 21دﻗﻴﻘﻪ ﺑﺎ ﺳﺮﻋﺖ  03روز در ﻫﻔﺘﻪ، ﻫﺮ روز  3
  .ﺑﺮداﺷﺘﻪ ﺷﺪ ﻲﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﺎﻓﺘ ﺑﺮايﻛﺒﺪ از ﺑﻴﻬﻮﺷﻲ، ﻛﺎﻟﺒﺪ ﺷﻜﺎﻓﻲ اﻧﺠﺎم و 
و  درﺻـﺪ  66ﻜﻪ دژﻧﺮاﻧﺲ وﻛﻮﺋﻮﻻر ﺑﻴﺸﺘﺮ از ﻃﻮرﻳﻪﺑ ،ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﻳﺪﻛﺒﺪ ﺑﺪون ﺗﻤﺮﻳﻦ، ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ آﺳﻴﺐ ﺑﺎﻓﺘﻲ ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن  در ﮔﺮوه :ﻧﺘﺎﻳﺞ
 ﻛﺒﺪي آﺳﻴﺐ ﻧﻴﺰ دوز ﺑﺎﻻﺑﻮﻟﺪﻧﻮن ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ و ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ  ﻫﺎيﺮوهدر ﮔ. ﺳﻠﻮل ﻧﻜﺮوﺗﻴﻚ ﺑﺴﻴﺎر ﺣﺎﺋﺰ اﻫﻤﻴﺖ ﺑﻮد 1-3وﺟﻮد 
ﻫـﺎي ﻛـﻮﭘﻔﺮ و دژﻧـﺮاﻧﺲ اﻟﺘﻬﺎب، اﻓـﺰاﻳﺶ ﺳـﻠﻮل  ،ﺑﻮﻟﺪﻧﻮندر ﮔﺮوه ﺗﻤﺮﻳﻦ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ . ه ﮔﺮدﻳﺪدژﻧﺮاﻧﺲ وﻛﻮﺋﻮﻻر ﻣﺸﺎﻫﺪ ﺻﻮرت ﺑﻪ
ﺮاﻧﺲ وﻛﻮﺋﻮﻻر و اﻟﺘﻬﺎب و ﻋـﺪم اﻓـﺰاﻳﺶ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ ﻣﻮﺟﺐ ﻛﺎﻫﺶ دژﻧ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﺎﻓﺘﻲ ﻧﺸﺎن داد ﺗﻤﺮﻳﻦ. ﺷﺪوﻛﻮﺋﻮﻻر ﺧﻔﻴﻒ ﻣﺸﺎﻫﺪه 
  .ﺷﻮدﻫﺎي ﻛﻮﭘﻔﺮ ﻣﻲﺳﻠﻮل
- ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ ﻣـﻲ در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻲ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘ و اﺣﺘﻤﺎﻻ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺷﺪهﻛﺒﺪ آﺳﻴﺐ ﺑﻪ وارد ﺷﺪن رﺳﺪ ﺑﻮﻟﺪوﻧﻮن ﻣﻮﺟﺐ ﻧﻈﺮ ﻣﻲﺑﻪ :ﮔﻴﺮي ﻧﺘﻴﺠﻪ
  .ﮔﺮددﺷﻲ از ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن وﻳﮋه ﻛﺎﻫﺶ دژﻧﺮاﻧﺲ وﻛﻮﺋﻮﻻر و اﻟﺘﻬﺎب ﻧﺎﻫﺎي ﻛﺒﺪي ﺑﻪﻣﻮﺟﺐ ﻛﺎﻫﺶ ﺑﻴﺸﺘﺮ آﺳﻴﺐﺗﻮاﻧﺪ 
  ي، ﻣﻮش ﺻﺤﺮاﻳﻲﻛﺒﺪ ﺐﻴ، آﺳﻲو ﻣﻘﺎوﻣﺘ ﻲاﺳﺘﻘﺎﻣﺘ ﻦﻳﺗﻤﺮ، ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن ﻚﻴآﻧﺎﺑﻮﻟ ﺪﻴﺳﺘﺮوﺋا :ﻛﻠﻴﺪيواژﮔﺎن






































 ...، ﻫﻤﺮاه ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن ﻚﻴآﻧﺎﺑﻮﻟ ﺪﻴاﺳﺘﺮوﺋ ﺮﻴﺗﺎﺛ ﺑﺮرﺳﻲ
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ﻫﺎي ﻛﺒﺪي ﻣﺤﺘﻮاي ﺳﻴﺘﻮﻛﺮوم، ﻛﺒﺪي ﻫﺎيآﻣﻴﻨﺎﺳﻴﻮنﺳﺮﻣﻲ ﺗﺮاﻧﺲ
، آﺳﻴﺐ ﺑﻪ ﻫﺎي ﻏﺸﺎي ﻛﺒﺪيﭘﺮاﻛﺴﻴﺪاﺳﻴﻮن ﭼﺮﺑﻲ، 5-b و 054P
 ﻫﺎي ﻛﺒﺪيوﺿﻌﻴﺖ ﭘﻠﻮﺋﻴﺪي و ﭼﺮﺧﻪ ﺳﻠﻮﻟﻲ ﺳﻠﻮل، ﻛﺒﺪي ﺑﺎﻓﺖ
ﭘﺮﺧـﻮﻧﻲ  ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻫﺎي ﺳﺎﺧﺘﺎريآﺳﻴﺐدر ﺳﻄﺢ داﺧﻞ ﺳﻠﻮﻟﻲ و ﻧﻴﺰ 
، ﻫﺎاﻟﺘﻬﺎب ﻟﻮﺑﻮلﻫﺎي آﻣﺎﺳﻲ ﻳﺎ ﻛﺎﻧﻮنرﻳﺰي ﻋﺮوﻗﻲ، اﻳﺠﺎد و ﺧﻮن
ﭼﺮﺑـﻲ  واﻛﻮﺋﻞاﻳﺠﺎد و دژﻧﺮاﺳﻴﻮن و ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺷﻜﻞ ﺳﻠﻮﻟﻲ و ﻫﺴﺘﻪ، 
در ﻣﻴـﺎن ﻣـﻮارد ذﻛـﺮ ﺷـﺪه ﺗﻐﻴﻴـﺮات . [21-51] ﺳﻴﺘﻮﭘﻼﺳﻢ در
ﻫﺎي ﻣﺼﺮف اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪ آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻚ ﻫﺎ ﭘﺲ از دورهﺳﺎﺧﺘﺎري در ﺑﺎﻓﺖ
. اي ﺑﺮﺧـﻮردار اﺳـﺖ ﻫـﺎ از اﻫﻤﻴـﺖ وﻳـﮋه ﺑﺮاي ﺗﺸﺨﻴﺺ آﺳﻴﺐ
ﺮف ﻫـﺎي ﻣﺼ ـﻛﺒـﺪ ﭘـﺲ از دوره  ﺑﺎﻓـﺖ ات ﺳـﺎﺧﺘﺎري در ﺗﻐﻴﻴﺮ
ﻧﻴـﺰ  و [61] و اﻧﺴـﺎن  [51،41] اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪ آﻧﺎﺑﻮﻟﻴـﻚ در ﺣﻴﻮاﻧـﺎت 
 ﻣﺼـﺮف .ﮔـﺰارش ﺷـﺪه اﺳـﺖ [81،71] ﻛﺒـﺪي ﺗﻮﻣـﻮر اﻳﺠـﺎد
 داﺷـﺘﻪ  دﻧﺒـﺎل ﺑـﻪ  وﺧﻴﻤﻲ ﻋﻮاﻗﺐ ﺗﻮاﻧﺪﻣﻲ داروﻫﺎ اﻳﻦ ﺧﻮدﺳﺮاﻧﻪ
 ﻛﻨﻨـﺪه  ﻣﺼـﺮف  اﻓﺮاد و ورزﺷﻜﺎران ﻛﻪ اﺳﺖ ﺗﻮﺟﻪ ﺟﺎﻟﺐ. ﺑﺎﺷﺪ
 ﻣﺼـﺮف  ﺑﻪ و اﻏﻠﺐ داﺷﺘﻪ ﭘﺰﺷﻜﺎن ﺑﺎ ﻣﺨﺎﻟﻔﻲ ﻧﻈﺮات داروﻫﺎ اﻳﻦ
-دﺳﺖ ورزﻧﺪ و ﺑﺮايﻣﻲ ﻣﺒﺎدرت دﻳﮕﺮان ﺑﻪ آﻧﻬﺎ و ﺗﻮﺻﻴﻪ داروﻫﺎ
از  .[91] ﻛﻨﻨﺪﻣﻲ ﭘﻮﺷﻲﭼﺸﻢ ﻫﺎآﺳﻴﺐ اﻳﻦ از ﺑﻬﺘﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺑﻪ ﻳﺎﺑﻲ
ﻫـﺎي داروﻳﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺗﻮﺳﻂ ورزﺷﻜﺎران رﺷﺘﻪﺑﻮﻟﺪﻧﻮن آﻧﺠﺎ ﻛﻪ 
ن ﻗـﺪرﺗﻲ و ﺳـﺮﻋﺘﻲ در وﻳـﮋه ورزﺷـﻜﺎرا ﻪﺑ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ و ﻣﺨﺘﻠﻒ
ﻫﺎي اﻓﺰاﻳﺶ وزن و آﻣﺎدﮔﻲ ﻋﻤﻮﻣﻲ و ﻧﺰدﻳﻚ ﺑﻪ ﻣﺴـﺎﺑﻘﺎت دوره
ﻋﻨﻮان ﻧﻤﻮﻧـﻪ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﻪﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﻣﻲ ،ﮔﻴﺮدﻣﺼﺮف ﻗﺮار ﻣﻲﻣﻮرد ﺳﻮء
ﻣﺼـﺮﻓﻲ ﺗﻮﺳـﻂ ورزﺷـﻜﺎران  ﻲﺧﻮﺑﻲ از اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪﻫﺎي آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻜ
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ، ﺑﺎﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ ﻣﺼـﺮف ﮔﺴـﺘﺮده . ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﺮار ﮔﻴﺮد
اﺛـﺮات  ﺗﻮﺳﻂ ورزﺷـﻜﺎران و  آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻚ ﻧﻴﻚاﻧﺪروژ اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪﻫﺎي
و اﻳﻨﻜﻪ اﻳﻦ داروﻫﺎ ﺑﺪون ﻫـﻴﭻ  ﻛﺒﺪآن روي ﺳﺎﺧﺘﺎر ﺑﺎﻓﺖ  ﺟﺎﻧﺒﻲ
ﻧﻈﺎرﺗﻲ ﺗﻮﺳﻂ اﻓﺮاد ﺑﺪون ﺻﻼﺣﻴﺖ ﺑﻪ ورزﺷﻜﺎران و ﺟﻮاﻧﺎن در 
ﺗﻮاﻧـﺪ ﺑـﻪ ﻧﺘـﺎﻳﺞ اﻳـﻦ ﺗﺤﻘﻴـﻖ ﻣـﻲ  ،ﺷﻮﻧﺪﺳﻄﺢ وﺳﻴﻊ ﺗﺠﻮﻳﺰ ﻣﻲ
. ﺷﻨﺎﺧﺖ ﺑﻬﺘﺮ ورزﺷﻜﺎران از اﺛﺮات اﻳـﻦ داروﻫـﺎ ﻛﻤـﻚ ﻧﻤﺎﻳـﺪ 
 اﺳـﺘﺮوﺋﻴﺪﻫﺎي اﻃﻼﻋـﺎت ﻛﻤـﻲ در ﻣـﻮرد اﺛـﺮات ،ﻴﻦﻫﻤﭽﻨـ
ﻃـﻲ ﺗﻤـﺮﻳﻦ  ﻛﺒـﺪ  ﺑﺎﻓـﺖ  ﺑﺮ ﭘﺎﺳﺦ ﺳﺎﺧﺘﺎر آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻚ ﻧﺪروژﻧﻴﻚآ
 ﻋﺪم اﻧﺠﺎم ﺗﺤﻘﻴﻖﺑﺎﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ  ،ﻟﺬا. اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ و ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ وﺟﻮد دارد
ﻫﺎ ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ ﺗﻤـﺮﻳﻦ ﻫﺎي ﻛﺒﺪي ﻧﺎﺷﻲ از ﻫﻮرﻣﻮندﻗﻴﻖ روي آﺳﻴﺐ
در  ،ايﺬﻳـﻪ و ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ در ﺷﺮاﻳﻂ ﻳﻜﺴﺎن ﺗﻤﺮﻳﻨـﻲ و ﺗﻐ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ 
 ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن ﻚﻴﺗﺎﺛﻴﺮ ﻣﺼﺮف اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪ آﻧﺎﺑﻮﻟ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﻪ ﺑﺮرﺳﻲ
ﻳـﻚ  ﻃـﻲ ﻫﺎي ﺻﺤﺮاﻳﻲ ﻧـﺮ ﺗﻐﻴﻴﺮات ﺳﺎﺧﺘﺎري ﻛﺒﺪ در ﻣﻮش ﺑﺮ
  .ﭘﺮداﺧﺘﻪ ﺷﺪ و ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲﻦ ﻫﻤﺮاه ﺗﻤﺮﻳاي ﺑﻪﻫﻔﺘﻪ 8دوره 
  
  ﻣﻮاد و روش ﻫﺎ
ﻫﺎي ﺻﺤﺮاﻳﻲ ﻣﻮشﭘﮋوﻫﺶ ﺗﺠﺮﺑﻲ ﺣﺎﺿﺮ ﺟﺎﻣﻌﻪ آﻣﺎري 
ﻛﺎرﺑﺮدي داﻣﻐـﺎن ﺑﻮدﻧـﺪ ﻛـﻪ از ﻫﺸﻜﺪه ﻋﻠﻤﻲﻧﺮ ﻧﮋاد وﻳﺴﺘﺎر ﭘﮋو
و وزن  ﻫﻔﺘـﻪ 21 ﺳﺮ ﻣﻮش ﺻﺤﺮاﻳﻲ ﻧﺮ ﺑﺎ ﺳﻦ 07ﻫﺎ ﺗﻌﺪاد ﻣﻴﺎن آن
. ﮔﺮم ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻧﻤﻮﻧﻪ آﻣﺎري اﻧﺘﺨﺎب ﺷـﺪﻧﺪ  822/35±7/49اوﻟﻴﻪ 
دار ﮔﻴﺮي اﻧﺘﺨﺎﺑﻲ ﻫـﺪف ﻧﻤﻮﻧﻪ آﻣﺎري اﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ، ﺑﻪ روش ﻧﻤﻮﻧﻪ
-ﺑـﻪ  ت، ﺣﻴﻮاﻧـﺎ ﺳﭙﺲ. ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺷﺮاﻳﻂ وزﻧﻲ و ﺳﻨﻲ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
 -1: زﻳـﺮ ﺗﻘﺴـﻴﻢ ﺷـﺪﻧﺪ  (n=7) ﮔـﺮوه  01ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﻲ در 
ﺑ ـﺪون )ﺷـﻢ  -2؛ (ﺗﺰرﻳ ـﻖ داروﻧﻤـﺎ +ﺗﻤـﺮﻳﻦ ﺑ ـﺪون) ﻛﻨﺘ ـﺮل
ﮔـﺮم ﺑـﻪ ازاي ﻣﻴﻠﻲ 2) 1ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن دوز  -3 ؛(روﻏﻦ زﻳﺘﻮن+ﺗﻤﺮﻳﻦ
 ﮔﺮم ﺑـﻪ ازاي ﻫـﺮ ﻣﻴﻠﻲ 5) 2ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن دوز  -4؛ (ﻛﻴﻠﻮﮔﺮم وزن ﻫﺮ
 ﺗﻤـﺮﻳﻦ -6؛ داروﻧﻤـﺎ +اﺳـﺘﻘﺎﻣﺘﻲ ﺗﻤـﺮﻳﻦ -5؛ (ﻛﻴﻠـﻮﮔﺮم وزن
؛ 2دوز  ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن+اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ ﺗﻤﺮﻳﻦ -7؛ 1دوز  ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن +اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ
 +ﻣﻘـﺎوﻣﺘﻲ  ﺗﻤـﺮﻳﻦ  -9؛ ﺗﺰرﻳـﻖ داروﻧﻤـﺎ + ﻣﻘـﺎوﻣﺘﻲ  ﺗﻤﺮﻳﻦ -8
-ﮔـﺮوه  .2دوز  ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن +ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ ﺗﻤﺮﻳﻦ -01؛ و 1دوز  ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن
ﻫﺎي ﻣﺨﺼـﻮص ﺟﻮﻧـﺪﮔﺎن از ﺟـﻨﺲ ﻫﺎي ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﻗﻔﺴﻪ
 ﻫـﺎي ﺗﻤﻴـﺰ ﺗﺮاﺷﻪ ﺑﺎ ﻫﺎﻛﻒ آن ﺑﺎ درﭘﻮش ﺗﻮري ﻓﻠﺰي ﻛﻪ CVP
درﺟﻪ  22±1/4دﻣﺎي اﺗﺎق . ﺪﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺑﻮد،  ﺷﺪه ﭘﻮﺷﺎﻧﺪه ﭼﻮب
ﻫﺎ ﻃﺒـﻖ ﻧﻤﻮﻧﻪ. درﺻﺪ ﺑﻮد 57ﺗﺎ  56ﮔﺮاد ﺑﺎ رﻃﻮﺑﺘﻲ ﻣﻌﺎدل ﺳﺎﻧﺘﻲ
ﺳﺎﻋﺖ ﺧﻮاب و ﺑﻴﺪاري، ﺑﺎ در دﺳـﺘﺮس ﺑـﻮدن آب و  21ﭼﺮﺧﻪ 
 در اﻳـﻦ ﺗﺤﻘﻴـﻖ اﺻـﻮل اﺧﻼﻗـﻲ ﻛـﺎر ﺑـﺎ . ﻏﺬا ﻧﮕﻬﺪاري ﺷﺪﻧﺪ
داد ﻫﻠﺴـﻴﻨﻜﻲ رﻫﺎي ﻗﺮاﻣﺸﻲاﺳﺎس ﺧﻂﺣﻴﻮاﻧﺎت آزﻣﺎﻳﺸﮕﺎﻫﻲ ﺑﺮ
ﻲ ﺑـﺎ ﺷـﻤﺎره ﻓﺮدوﺳ ـاﺟﺮا ﺷﺪ و ﺗﻮﺳﻂ ﻛﻤﻴﺘﻪ اﺧـﻼق داﻧﺸـﮕﺎه 
ﻮﻟـﺪﻧﻮن ﺑـﺎ ﻣـﺎرك ﺗﺠـﺎري ﺑ .ﺑﺮرﺳﻲ و ﺗﺄﻳﻴﺪ ﮔﺮدﻳـﺪ  3/35791
. ﺗﻬﻴـﻪ ﮔﺮدﻳـﺪ  آﻟﻤـﺎن  hcetideMاﻛﻮﺋﻴﭙﺴﻲ ﻣﺤﺼـﻮل ﺷـﺮﻛﺖ 
ﺳـﺎﻋﺖ )ﺑﺎر در ﻫﻔﺘﻪ راس ﺳﺎﻋﺖ ﻣﻌـﻴﻦ ﻚﺻﻮرت ﻳﺑﻪ ﺎتﺗﺰرﻳﻘ
در ﻫﻔﺘﻪ، و در ﻋﻀﻠﻪ ﺧﻠﻒ راﻧـﻲ  و در ﻳﻚ روز ﻣﻘﺮر( ﺻﺒﺢ 01
ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻧﻴﺰ ﻣﺤﻠﻮل ﻓﻴﺰﻳﻮﻟﻮژﻳـﻚ  .ﺻﻮرت ﻋﻤﻴﻖ اﻧﺠﺎم ﺷﺪﺑﻪ
  . ﺳﺎﻟﻴﻦ درﻳﺎﻓﺖ ﻛﺮدﻧﺪﻧﺮﻣﺎل
  
  :ﭘﺮوﺗﻜﻞ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ
ﻫﻔﺘـﻪ ﺻـﻌﻮد از  8ﺑﺮاي ﮔﺮوه ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ ﺗﻤﺮﻳﻨﺎت ﺷـﺎﻣﻞ 
ﻫـﺮ ﺟﻠﺴـﻪ  .ﺑـﻮد  درﺟـﻪ  58و ﺷﻴﺐ ﭘﻠﻪ  62ﻣﺘﺮي ﺑﺎ  ﻳﻚﻧﺮدﺑﺎن 
دﻗﻴﻘـﻪ و  1در ﻓﺎﺻﻠﻪ ﻫﺮ ﺗﻜـﺮار  .ﺷﺪﺗﻜﺮار ﻣﻲ 5ﺳﺖ ﺑﺎ  3ﺷﺎﻣﻞ 
 .دﻗﻴﻘﻪ اﺳـﺘﺮاﺣﺖ ﮔﻨﺠﺎﻧـﺪه ﺷـﺪه ﺑـﻮد  2در ﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﻴﻦ ﻫﺮ ﺳﺖ 
در . ﺷﺪاﻧﺠﺎم ﻣﻲﺗﻤﺮﻳﻦ ﭘﺲ از ﺑﺴﺘﻦ وزﻧﻪ ﺑﻪ دم ﻣﻮش ﺻﺤﺮاﻳﻲ 
درﺻﺪ وزن  05ﻫﺎ ﻣﻮشدم ﻫﺎي ﺑﺴﺘﻪ ﺷﺪه ﺑﻪ ﻫﻔﺘﺔ اول ﻣﻴﺰان وزﻧﻪ
 021ﺑـﻪ  ،اﻓﺰاﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘـﻪ درﺻﺪ در ﻫﺮ ﻫﻔﺘﻪ  01ﻫﺎ ﺑﻮد ﻛﻪ ﺑﺪن آن
ﻫﺎي ﻗﺒـﻞ از ﺣﻴﻮاﻧﺎت در ﻃﻮل ﻫﻔﺘﻪ. ﭘﺎﻳﺎﻧﻲ رﺳﻴﺪ ﻪﻫﻔﺘ ﺻﺪ دردر
اﻣﺘﻨﺎع درﺻﻮرت و  ﺷﺪﻧﺪ ﺷﺮوع ﺗﻤﺮﻳﻨﺎت ﺑﺎ ﺻﻌﻮد از ﻧﺮدﺑﺎن آﺷﻨﺎ
ﻧﻴﺰ ﺟﻬﺖ  ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل. ﺷﺪﻧﺪﺑﺎ ﺗﺤﺮﻳﻚ دﺳﺘﻲ وادار ﺑﻪ ﺻﻌﻮد ﻣﻲ
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  :ﭘﺮوﺗﻜﻞ ﺗﻤﺮﻳﻦ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ
 ﺗﺮدﻣﻴـﻞ ﻫﻔﺘـﻪ روي  8ﻣـﺪت ﮔﺮوه اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ ﺑـﻪ ﺗﻤﺮﻳﻨﺎت 
ﺑـﺪﻧﻲ داﻧﺸـﮕﺎه  داﻧﺸﻜﺪه ﺗﺮﺑﻴـﺖ در آزﻣﺎﻳﺸﮕﺎه ﺣﻴﻮاﻧﺎت  ﺟﻮﻧﺪﮔﺎن
روز در ﻫﻔﺘﻪ،  3 ﺗﻤﺮﻳﻨﺎت در آﻏﺎز ﺷﺎﻣﻞ. اﻧﺠﺎم ﺷﺪ ﻓﺮدوﺳﻲ ﻣﺸﻬﺪ
ﻫﺮ  دوره، ﻣﺘﺮ در دﻗﻴﻘﻪ و در ﭘﺎﻳﺎن 21دﻗﻴﻘﻪ ﺑﺎ ﺳﺮﻋﺖ  03 ﺟﻠﺴﻪﻫﺮ 
و ( ﺎﺧﺖ اﻳـﺮان ﺳ ـ) دﻗﻴﻘﻪ روي ﺗﺮدﻣﻴﻞ ﺟﻮﻧﺪﮔﺎن 06 ﺟﻠﺴﻪ ﺗﻤﺮﻳﻦ
ﻣﺮاﺟـﻊ ﻣﻮﺟـﻮد ﻣﻄﺎﺑﻖ  ﺑﻮد ﻛﻪﻣﺘﺮ در دﻗﻴﻘﻪ  03ﺑﺎ ﺳﺮﻋﺖ ﺣﺪاﻛﺜﺮ 
- ﻣـﻮش ﻳﻚ ﺗﺤﺮ ﻣﻨﻈﻮرﺑﻪ .[1] رﻳﺰي و اﺟﺮا ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖﻣﻮرد ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
 ﻧـﻮار  دﻳﻮارهﺿﺮﺑﻪ ﺑﻪ) ﺻﻮﺗﻲ ﻣﺤﺮك از دوﻳﺪن، ﺑﺮاي ي ﺻﺤﺮاﻳﻲﻫﺎ
 ﻣﺤـﺮك  از ﺟﻠﺴـﺎت اول  در ﻛﻪ ﺻﻮرتﺑﺪﻳﻦ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ؛ (ﮔﺮدان
 از ﭘﺲ و ﺻﻮﺗﻲ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ ﻣﺤﺮّك ﺑﺎ ﻫﻤﺮاه ﻢ،ﻛ وﻟﺘﺎژ ﺑﺎ اﻟﻜﺘﺮﻳﻜﻲ
 در دو ﻣﺤـﺮك،  ﺑـﻮدن  ﻫﻤﺮاهﺑﻪ ي ﺻﺤﺮاﻳﻲﻫﺎﻣﻮش ﺷﺮﻃﻲ ﻧﻤﻮدن
 ﺑـﺎ ﺣﻴـﻮان  ﻛـﺎر  اﺧﻼﻗـﻲ  ﻧﻜـﺎت  رﻋﺎﻳـﺖ  ﻣﻨﻈﻮرﺑﻪ ﺟﻠﺴﺎت ﺳﺎﻳﺮ
  .اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ ﺻﻮﺗﻲ ﻣﺤﺮك از ﻓﻘﻂ آزﻣﺎﻳﺸﮕﺎﻫﻲ
  
 در ﺳـﺎﺧﺘﺎري  ﮔﻴـﺮي ﺗﻐﻴﻴـﺮات ﮔﻴﺮي ﺑﺎﻓﺖ و اﻧﺪازهﻣﺮاﺣﻞ ﻧﻤﻮﻧﻪ
  :ﻛﺒﺪ ﺑﺎﻓﺖ
ﺳـﺎﻋﺖ ﻧﺎﺷـﺘﺎ 21ﻣـﺪت ﺣﻴﻮاﻧﺎت ﺑﻪ ،ﻳﺎن ﻣﻄﺎﻟﻌﻪدر ﭘﺎ
ﮔﻴـﺮي وزن ﺷﺪه و ﺑﺮاي ﻧﻤﻮﻧـﻪ  ﻫﺎﻣﻮش ،ﺳﭙﺲ. ﻧﮕﻪ داﺷﺘﻪ ﺷﺪﻧﺪ
ﺑﻴﻬﻮﺷﻲ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از دﺳﻴﻜﺎﺗﻮر ﻣﺤﺘﻮي ﭘﻨﺒﻪ آﻏﺸﺘﻪ . ﺑﻴﻬﻮش ﺷﺪﻧﺪ
ﭘﺲ از ﺑﻴﻬﻮﺷﻲ ﺑﻼﻓﺎﺻـﻠﻪ . اﻧﺠﺎم ﺷﺪ (آﻟﻤﺎن ،ﻣﺮك)ﺑﻪ ﻛﻠﺮوﻓﺮوم 
 01ﻦ ﻴﻓﺮﻣﺎﻟ  درﻫﺎ ﭘﺲ از ﺟﺪاﺳﺎزي ﻧﻤﻮﻧﻪ. ﺑﺎﻓﺖ ﻛﺒﺪ ﺑﺮداﺷﺘﻪ ﺷﺪ
-ﻫﺎي ﻣﻌﻤﻮل ﺑﺎﻓـﺖ روش ﺟﻬﺖ اﻧﺠﺎمو ﺳﭙﺲ ﺷﺪه ﺛﺎﺑﺖ  درﺻﺪ
 داريﻧﮕﻪ ﻣﺤﻠﻮل در ﺳﺎﻋﺖ 84 ﺑﺮاي ﻫﺎﻧﻤﻮﻧﻪ. آﻣﺎده ﺷﺪﻧﺪﺷﻨﺎﺳﻲ 
ﺳﺎﻋﺖ اوﻟﻴﻪ ﻓﺮﻣـﺎﻟﻴﻦ ﺗـﺎزه ﺑـﺎ ﻓﺮﻣـﺎﻟﻴﻦ ﻗﺒﻠـﻲ  42ﭘﺲ از . ﺷﺪﻧﺪ
-ﻗﺎﻟـﺐ  و ﮔﻴﺮي ﺷﺪهاﻟﻜﻞ آب ﺑﺎ از ﺗﺜﺒﻴﺖ، ﺑﻌﺪ. ﺟﺎﻳﮕﺰﻳﻦ ﮔﺮدﻳﺪ
 ﺑـﺎ  ﻣﻘـﺎﻃﻊ  ﻣﻴﻜﺮوﺗـﻮم  ﺗﻮﺳـﻂ ﺳﭙﺲ،  .ﭘﺎراﻓﻴﻦ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ ﺑﺎ ﮔﻴﺮي
 ﻓﻮاﺻـﻞ  ﺑـﺎ  و ﺗﺼﺎدﻓﻲ ﮔﻴﺮيﻧﻤﻮﻧﻪ ﺻﻮرتﺑﻪ ﻣﻴﻜﺮون 5 ﺿﺨﺎﻣﺖ
ﺷـﺪه،  اﻧﺘﺨﺎب ﻣﻴﻜﺮوﺳﻜﻮﭘﻴﻚ ﻣﻘﺎﻃﻊ .ﺗﻬﻴﻪ ﺷﺪ و ﻳﻜﻨﻮاﺧﺖ ﻣﻨﻈﻢ
 ﺗﻮﺳﻂ ﻣﻴﻜﺮوﺳـﻜﻮپ  ﺋﻮزﻳﻦاﻫﻤﺎﺗﻮﻛﺴﻴﻠﻴﻦ و  آﻣﻴﺰياز رﻧﮓ ﭘﺲ
 .ﺪﺷ ـ ﺑـﺮداري اﻧﺠـﺎم ﻧﻮري ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗـﺮار ﮔﺮﻓﺘـﻪ و ﻋﻜـﺲ 
 ﺷﻤﺎره ﻛﺒﺪ در ﺟﺪول ﺎﻳﻌﺎت ﻫﻴﺴﺘﻮﭘﺎﺗﻮﻟﻮژيﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي ارزﻳﺎﺑﻲ ﺿ
اي ﺑـﻮدن و ﻧﺤـﻮه اﻣﺘﻴﺎزﺑﻨـﺪي ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ رﺗﺒﻪ .ذﻛﺮ ﺷﺪه اﺳﺖ 1
ﻫﺎي ﻧﺎﭘﺎراﻣﺘﺮﻳﻚ اﺳـﺘﻔﺎده آﻣﺎري از آزﻣﻮنﺑﺮرﺳﻲ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ ﺟﻬﺖ 
ﻫـﺎي ﺑﺮاﺳﺎس ﻃﺮح ﺗﺤﻘﻴﻖ و ﺗﻔﺎوت ﭘﺲ از آزﻣﻮن ﮔﺮوه. ﮔﺮدﻳﺪ
-ﻲﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨ  ـ. ﻣﺴﺘﻘﻞ از آزﻣﻮن ﻛﺮوﺳﻜﺎل واﻟﻴﺲ اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﻳﺪ
  . درﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ 0/50داري در ﺗﻤﺎﻣﻲ ﻣﺮاﺣﻞ 
 
ﺑﻨﺪي ﻧﻮع ﺿﺎﻳﻌﺎت ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ و ﻣﻌﻴﺎر درﺟﻪ - 1 ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
  ﺿﺎﻳﻌﺎت ﻫﻴﺴﺘﻮﭘﺎﺗﻮﻟﻮژﻳﻚ ﻛﺒﺪ
 ﺷﺎﺧﺺ ﻣﻌﻴﺎر ارزﻳﺎﺑﻲ اﻣﺘﻴﺎز
 %5ﻛﻤﺘﺮ از  1
دژﻧﺮﺳﺎﻧﺲ * 
  وﻛﻮﺋﻮﻻر
 %33ﺗﺎ % 5ﺑﻴﻦ  2
 %66ﺗﺎ % 33ﺑﻴﻦ  3
 %66ﺑﻴﺶ از  4
 ﻋﺪم ﻧﻜﺮوز 1
 ﺳﻠﻮل ﻧﻜﺮوﺗﻴﻚ 3-1 2 ﻧﻜﺮوز* 
 ﺳﻠﻮل ﻧﻜﺮوﺗﻴﻚ 6-3 3
 ﺳﻠﻮل ﻧﻜﺮوﺗﻴﻚ 6ﺑﻴﺶ از  4
 ﻋﺪم اﻟﺘﻬﺎب 1





ﻣﻌﻴﺎر ﺣﺼﻮل اﻋﺪاد ﺟﺪول ﺑﺮاﺳﺎس ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺷﻤﺎرش ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫﺎي ﻣﻮرد ارزﻳﺎﺑﻲ  *
  .دﺳﺖ آﻣﺪه اﺳﺖﻪدر ﻫﺮ ﺑﺮش ﺑﺎﻓﺘﻲ ﺑ 004×ﻧﻤﺎﻳﻲ ﮔﺴﺘﺮه ﺑﺎ ﺑﺰرگ 3در 
  
  ﻧﺘﺎﻳﺞ
اﻓﺰاﻳﺶ وزن  ،در ﺷﺮوع دورهدر ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ ﻫﺎ هﻫﻤﻪ ﮔﺮو
ﻫـﺎ هﺑﻴﻦ ﮔﺮو ،اﻳﻦ وﺟﻮد ﺑﺎ ؛داري داﺷﺘﻨﺪﻣﻌﻨﻲ( 55/76ﺑﺎ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ)
 (.>P0/50) داري ﭘﺲ از دوره ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﺸﺪﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ
ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﺑﺎ ﻫﻤﺎﺗﻮﻛﺴﻴﻠﻴﻦ ﺣﻴﻮاﻧﺎت ﺪ ﻫﺎي ﻛﺒآﻣﻴﺰي ﺑﺨﺶرﻧﮓ
ﻫﺎي ﻫﭙﺎﺗﻮﺳﻴﺘﻲ ﻫﺎي ﻛﺒﺪي ﻃﻨﺎبدﻫﺪ درﻟﻮﺑﻮلو اﺋﻮزﻳﻦ ﻧﺸﺎن ﻣﻲ
-ﺳﺎزﻣﺎن ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻧﺤﻮيﺑﻪﺻﻮرت ﺷﻌﺎﻋﻲ ﺣﻮل ﻳﻚ ورﻳﺪ ﻣﺮﻛﺰي ﻪﺑ
ﻫـﺎي ﻃﻨـﺎب ، ﻳﺎﺑﻨـﺪ اﻧﺪ ﻛﻪ از ﻣﺮﻛﺰ ﺑﻪ ﺳﻤﺖ ﻣﺤﻴﻂ ﮔﺴﺘﺮش ﻣـﻲ 
-ﻛﺒﺪي ﺗﻮﺳﻂ ﺳﻴﻨﻮزوﺋﻴﺪﻫﺎي ﺧﻮﻧﻲ ﺑﺎرﻳﻚ از ﻳﻜﺪﻳﮕﺮ ﺟﺪا ﻣـﻲ 
ﻫﺎي ﻫﺎي اﻧﺪوﺗﻠﻴﺎﻟﻲ و ﺳﻠﻮلﻳﻦ ﺳﻴﻨﻮزوﺋﻴﺪﻫﺎ ﺗﻮﺳﻂ ﺳﻠﻮلا ،ﺷﻮﻧﺪ
ﺻـﻮرت ﻪﻫﺎي ﻛﺒـﺪي ﺑ  ـﺑﻌﻀﻲ از ﺳﻠﻮل ،ﺷﻮﻧﺪﻛﻮﭘﻔﺮ ﭘﻮﺷﻴﺪه ﻣﻲ
ﻫﺎي واﻛﻮﺋﻞ و ﺑﺎﺷﻨﺪاي و ﺗﻌﺪادي دﻳﮕﺮ ﺑﺪون ﻫﺴﺘﻪ ﻣﻲﭼﻨﺪ ﻫﺴﺘﻪ
ﺻـﻮرت ﻪﻫﺎ ﺑ  ـﭼﺮﺑﻲ ﺳﻴﺘﻮﭘﻼﺳﻤﻲ در ﻫﭙﺎﺗﻮﺳﻴﺖ ﺑﺮﺧﻲ از ﻧﻤﻮﻧﻪ
ي ﺗﻐﻴﻴـﺮات ﺑﻨـﺪ درﺟـﻪ  (.1ﺷﻤﺎره  ﺷﻜﻞ) ﺑﺴﻴﺎر ﺧﻔﻴﻒ دﻳﺪه ﺷﺪ
ﻗﺎﻳـﻞ روﻳـﺖ  2 و 1 ﺷـﻤﺎره  ﻫﺎيدژﻧﺮاﺗﻴﻮ و ﻧﻜﺮوﺗﻴﻚ در ﻧﻤﻮدار
در ﮔﺮوه دوم، ﺑﺎﻓﺖ ﻛﺒﺪ ﻛﺎﻣﻼ ﺳﺎﻟﻢ و ﻃﺒﻴﻌـﻲ ﺑـﻮده و  .ﺑﺎﺷﺪﻣﻲ
در ﮔـﺮوه (. 2ﺷـﻤﺎره  ﺟـﺪول ) ﮔﻮﻧﻪ آﺳﻴﺐ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﮕﺮدﻳﺪﻫﻴﭻ
-و ﻋﺮوﻗﻲ در ﻧﻤﻮﻧﻪ ﭘﺮﺧﻮﻧﻲ ﺳﻴﻨﻮزوﺋﻴﺪي ،(1ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن دوز )ﺳﻮم 
ﻫﺎي آﻣﺎس ﻫﺎ ﻛﺎﻧﻮنﺑﻌﻀﻲ از ﻧﻤﻮﻧﻪدر . ﻫﺎي ﺑﺎﻓﺘﻲ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﻳﺪ
در  ﺧﻔﻴﻒ در اﻃﺮاف ﻣﻨﺎﻃﻖ ﭘﻮرﺗﺎل و ﺿﺎﻳﻌﺎت دژﻧﺮاﺳﻴﻮن ﺳﻠﻮﻟﻲ
ﻫـﺎي ﭼﺮﺑـﻲ واﻛﻮﺋـﻞ . ﻫﺎي ﻣﺮﻛﺰي ﻗﺎﺑﻞ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺑـﻮد ﻫﭙﺎﺗﻮﺳﻴﺖ
ﻫﺎ ﺑﻪ ﻣﻴﺰان ﺻﻮرت ﺗﻚ ﻳﺎ ﭼﻨﺪﺗﺎﻳﻲ در ﻫﭙﺎﺗﻮﺳﻴﺖﻪﺳﻴﺘﻮﭘﻼﺳﻤﻲ ﺑ
ﺑﻮﻟـﺪﻧﻮن دوز )در ﮔـﺮوه ﭼﻬـﺎرم . ﻛﻢ و ﻇﺎﻫﺮ روﺷﻦ ﻣﺸﻬﻮد ﺑﻮد
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ﻫـﺎي آﻣـﺎس ﺳـﻠﻮﻟﻲ ﻳـﺎ ﻛﺎﻧﻮن. را اﺷﻐﺎل ﻛﺮده ﺑﻮد، ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ
ﺟﺪول )ﻫﺎي درﻳﺎﻓﺖ دارو ﻗﺎﺑﻞ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺑﻮداﻟﺘﻬﺎب در ﻫﻤﻪ ﻧﻤﻮﻧﻪ
ﺻﻮرت ﺷﺪﻳﺪﺗﺮ در اﻃـﺮاف ورﻳـﺪﻫﺎ و اﻣﺎ در ﮔﺮوه ﭼﻬﺎرم ﺑﻪ(. 2
ه ﺑﺎ ﭘﺮﺧﻮﻧﻲ ﺷـﺪﻳﺪ ﻫﺎ ﻫﻤﺮااﻳﻦ ﻛﺎﻧﻮن. ﺷﺪداﺧﻞ ﺑﺎﻓﺖ ﻛﺒﺪ دﻳﺪه 
وار ﺷـﺪن در اﻃـﺮف ﻨﻲﺻﻮرت آﺳـﻴ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﻪ 4ﻮده، در ﻋﺮوﻗﻲ ﺑ
ﺿـﺎﻳﻌﺎت دژﻧﺮاﺳـﻴﻮن در  ،ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ . ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﻳـﺪ ﺑﺎب ورﻳﺪ 
ﺻﻮرت ﺗﻮرم ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ ﻓﻀﺎي روﺷﻦ در ﻫﺎي ﻣﺮﻛﺰي ﺑﻪﻫﭙﺎﺗﻮﺳﻴﺖ
در ﮔـﺮوه . اﻃﺮاف ورﻳﺪﻫﺎ ﻗﺎﺑﻞ دﻳﺪن ﺑﻮددر وﻳﮋه ﻪ، ﺑﻧﻤﻮﻧﻪ 7ﻛﺒﺪ 
ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﺎ ﭘﺮﺧﻮﻧﻲ ﻋﺮوق ﻫﻤﺮاه  4ﺮ و در ﭼﻬﺎرم اﻳﻦ آﺳﻴﺐ ﺷﺪﻳﺪﺗ
ﻫـﺎي ﮔـﺮوه ﻫﺎي ﭼﺮﺑﻲ ﺳﻴﺘﻮﭘﻼﺳﻤﻲ در ﻫﭙﺎﺗﻮﺳـﻴﺖ واﻛﻮﺋﻞ. ﺑﻮد
ﺗﺮ و در ﻣﻮاردي ﺑﻪ ﺷﻜﻞ ﻗﻄﺮات درﺷـﺖ ﭼﻬﺎرم ﺑﻪ ﻣﻴﺰان ﮔﺴﺘﺮده
-در ﺳﻴﺘﻮﭘﻼﺳﻢ اﻳﻦ ﮔﺮوه در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ دوز ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺑﻪ ﭼﺸـﻢ ﻣـﻲ 
دﻫـﻢ ﻣﺸﺨﺼـﺎت ﺳـﻠﻮﻟﻬﺎي  در ﮔـﺮوه  (.2ﺷﻤﺎره  ﺷﻜﻞ) ﺧﻮرد
ﺗﻤﺮﻳﻦ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻫـﺎي ﻣﻘـﺎوﻣﺘﻲ و  ﻛﺒﺪي در ﻃﻲ
ﮔﺮوه ﻫﺎﻳﻲ ﻛﻪ ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن ﺗﻨﻬﺎ را درﻳﺎﻓﺖ ﻧﻤﻮده اﻧﺪ، ﻃﺒﻴﻌﻲ ﺗﺮ ﺑﻮده 
 (.3ﺷ ــﻤﺎره  ﺷ ــﻜﻞ)دﻫ ــﺪ و آﺳ ــﻴﺐ ﻛﻤﺘ ــﺮي را ﻧﺸ ــﺎن ﻣ ــﻲ 
  
  




ﻫﺎي ﭼﺮﺑﻲ درون واﻛﻮﺋﻞدﻫﻨﺪه ﻫﺎ ﻧﺸﺎنﻓﻠﺶ. 2ﻫﺎي ﺻﺤﺮاﻳﻲ ﮔﺮوه ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن دوز ﻓﺘﻮﻣﻴﻜﺮوﮔﺮاف ﺗﻬﻴﻪ ﺷﺪه از ﻛﺒﺪ ﻣﻮش -2ﺷﻤﺎره ﺷﻜﻞ 
  (×E&H004)ﺑﺎﺷﻨﺪ ﺳﻴﺘﻮﭘﻼﺳﻤﻲ ﻣﻲ
  
  
-ﻫﺎي ﻛﺒﺪي ﻣﻲدﻫﻨﺪه ﺳﻠﻮلﻫﺎ ﻧﺸﺎنﻓﻠﺶ. ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن – ﻲﺗﻤﺮﻳﻦ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﮔﺮوه  ﺻﺤﺮاﻳﻲ ﻫﺎيﻣﻮش ﻛﺒﺪ از ﺷﺪه ﺗﻬﻴﻪ ﻓﺘﻮﻣﻴﻜﺮوﮔﺮاف -3ﺷﻤﺎره ﺷﻜﻞ 
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  ﻣﺤﺘﻠﻒ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ يﻫﺎﻫﺎي ﺻﺤﺮاﻳﻲ ﮔﺮوهﻛﺒﺪ ﻣﻮش ﻚﻳﺴﺘﻮﭘﺎﺗﻮﻟﻮژﻴﻫ ﻌﺎتﻳﺿﺎ يﺑﻨﺪدرﺟﻪﺗﻔﻜﻴﻚ و  - 2 ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
  ﻧﻜﺮوز  دژﻧﺮﺳﺎﻧﺲ وﻛﻮﺋﻮﻻر  ﮔﺮوه
 شاﻟﺘﻬﺎب و اﻓﺰا
  ﻛﻮﭘﻔﺮﻫﺎي ﺳﻠﻮل
  1  0  1  ﻛﻨﺘﺮل
  1  1  1  ﺷﻢ
  ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن
  (ﮔﺮم ﺑﺮ ﻛﻴﻠﻮﮔﺮمﻣﻴﻠﻲ 2دوز )
  1  1  2
  ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن
  (ﮔﺮم ﺑﺮ ﻛﻴﻠﻮﮔﺮمﻣﻴﻠﻲ 5دوز )
  1  2  4
  1  1  1  ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ
  ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن-ﻲﺗﻤﺮﻳﻦ ﻣﻘﺎوﻣﺘ
  (ﮔﺮم ﺑﺮ ﻛﻴﻠﻮﮔﺮمﻣﻴﻠﻲ 2دوز )
  2  1  1
  ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن -ﻲﺗﻤﺮﻳﻦ ﻣﻘﺎوﻣﺘ
  (ﮔﺮم ﺑﺮ ﻛﻴﻠﻮﮔﺮمﻣﻴﻠﻲ 5دوز )
  2  1  2
  1  1  1  ﻲﺗﻤﺮﻳﻦ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘ
  ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن - ﻲﺮﻳﻦ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﺗﻤ
  (ﮔﺮم ﺑﺮ ﻛﻴﻠﻮﮔﺮمﻣﻴﻠﻲ 2دوز )
  1  1  1
  ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن+  ﻲﺗﻤﺮﻳﻦ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘ
  (ﮔﺮم ﺑﺮ ﻛﻴﻠﻮﮔﺮمﻣﻴﻠﻲ 5دوز )
  1  1  2
  
  
  ﻣﺤﺘﻠﻒ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ يﻫﺎﻫﺎي ﺻﺤﺮاﻳﻲ ﮔﺮوهﻣﻮشﻛﺒﺪ ﻼر درﺑﻨﺪي ﺗﻐﻴﻴﺮات دژﻧﺮﺳﺎﻧﺲ وﻛﻮﺋدرﺟﻪ -1 ﺷﻤﺎره ﻧﻤﻮدار
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  ﺑﺤﺚ 
-ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ وزن ﺑﺪن در ﮔـﺮوه 
ﻫﺎ ﺗﻔﺎوﺗﻲ هاﻣﺎ ﺑﻴﻦ ﮔﺮو ﻪ،اﻓﺰاﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘ ﺑﻮﻟﺪﻧﻮنﻛﻨﻨﺪه ﻫﺎي درﻳﺎﻓﺖ
 ﻫـﺎي ﺎ ﻳﺎﻓﺘـﻪ در وزن ﭘﺲ از دوره ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻣﺸـﺎﻫﺪه ﻧﺸـﺪ ﻛـﻪ ﺑ  ـ
ﻳﻚ اﻳﻦ وﺟﻮد، در ﺑﺎ  ؛ﺑﺎﺷﺪﺳﻮ ﻣﻲﻫﻢ [22،12،7]ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺸﺎﺑﻪ 
اي ﻫﻤـﺮاه ﺑـﺎ ﺗﻤـﺮﻳﻦ ﻫﻔﺘـﻪ  21ﻳـﻚ دوره ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺸﺎﺑﻪ و ﻃـﻲ 
ﺑـﺎر در ﻫﻔﺘـﻪ و ﻣﺼـﺮف اﺳـﺘﺮوﺋﻴﺪﻫﺎ ﻛـﺎﻫﺶ وزن  5اﺳـﺘﻘﺎﻣﺘﻲ 
ﺷـﺪت ﺗﻤـﺮﻳﻦ و ﻃـﻮﻻﻧﻲ ﺑـﻮدن دوره . [32] ه اﺳﺖﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ
ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ، ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﺗﺤﻘﻴـﻖ . ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﻋﺎﻣﻞ اﻳﻦ اﺧﺘﻼف ﺑﺎﺷـﺪ 
ﻛـﻪ ﺗﻐﻴﻴـﺮ و  adO و ﻫﻤﻜـﺎران، و  lilahK ﻫـﺎي ﺎﺿﺮ ﺑﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪﺣ
ﻣﺸـﺎﻫﺪه ﺗﺠـﻮﻳﺰ ﺑﻮﻟـﺪﻧﻮن دوره ﭘﺲ از داري در وزن ﺑﺪن ﻣﻌﻨﻲ
ﺷﻮد ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﻗﺒﻠـﻲ ﻳﺎدآور ﻣﻲ. ، ﻣﻐﺎﻳﺮت داﺷﺖ[52،42] ﻧﻜﺮدﻧﺪ
ﻛﻪ ﻣﻤﻜـﻦ اﺳـﺖ اﻓـﺰاﻳﺶ وزن در ﺿﻤﻦ اﻳﻦ ،ﺑﺪون ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺑﻮده
ﻫﺎ ﺑﻪ ﻣﻴـﺰان ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ دﻳﮕﺮ ﮔﺮوه ﺑﻮﻟﺪﻧﻮنﻛﻨﻨﺪه ﻫﺎي ﻣﺼﺮفﮔﺮوه
ﺑـﻪ  ووزن ﺧـﺎﻟﺺ ﻋﻀـﻼﻧﻲ ﺑﺎﺷـﺪ ﺑﻴﺸﺘﺮي ﻧﺎﺷـﻲ از اﻓـﺰاﻳﺶ 
ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﻧﺸـﺎن . ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﻴﺸﺘﺮي در اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ ﻧﻴﺎز اﺳﺖ
ﻫﺎي ﻛﺒـﺪي ﻣﺸـﺎﻫﺪه ﺗﺮﻳﻦ آﺳﻴﺐداد ﭘﺮﺧﻮﻧﻲ ﻋﺮوﻗﻲ از ﺑﺮﺟﺴﺘﻪ
ﮔـﺮم ﻣﻴﻠـﻲ  5و  2 ﻫﺎيﺑﺎ دوز ﺑﻮﻟﺪﻧﻮنﻫﺎي درﻳﺎﻓﺖ ﺷﺪه در ﮔﺮوه
ﻫﺎي ﻣﺮﻛﺰي ﺑـﻪ ﺑﺮاي ﻫﺮ ﻛﻴﻠﻮﮔﺮم وزن ﺑﺪن ﺑﻮد ﻛﻪ از ﻫﭙﺎﺗﻮﺳﻴﺖ
ﻣﺼﺮﻓﻲ ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ  ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن. ﺶ ﻣﺤﻴﻄﻲ ﮔﺴﺘﺮش ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺑﻮدﺳﻤﺖ ﺑﺨ
وارد زداﻳﻲ ﺑﺪن رﻓﺘﻪ، ﺳـﺒﺐ ﺟﺮﻳﺎن ﺧﻮن ﺑﻪ ﻛﺒﺪ، ﻣﺤﻞ اوﻟﻴﻪ ﺳﻢ
ﻫﺎ ﺑﻪ داﺧﻞ ﻫﺎي اﻧﺪوﺗﻠﻴﻮم و رﻳﺰش آنآﺳﻴﺐ ﺳﻤﻲ ﺑﻪ ﺳﻠﻮلﺷﺪن 
-اﻳﻦ اﻣﺮ ﺑﻪ اﻧﺴﺪاد ﺟﺮﻳﺎن ﺧﻮن آن. ﺷﻮدﻫﺎ و ﻋﺮوق ﻣﻲﺳﻴﻨﻮزوﺋﻴﺪ
-ﻟﻮﺑﻮﻟﻲ ﺗﻮﺳﻂ ﮔﻠﺒـﻮل  در اﻳﻦ ﻫﻨﮕﺎم ﻧﺎﺣﻴﻪ ﻣﺮﻛﺰ و ﻫﺎ ﻣﻨﺠﺮ ﺷﺪه
ﻫﺎي راﻧﺪه ﺷﺪه ﺑﻪ ﻓﻀﺎي دﻳـﺲ ﺑـﺎ ﮔﻠﺒﻮل. ﺷﻮدﻫﺎي ﻗﺮﻣﺰ ﭘﺮ ﻣﻲ
اي ﺑﺎﻋﺚ ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺷﻜﻞ ﺑﺎﻓـﺖ و در ﻫﺎي ﺳﺘﺎرهﺗﺤﺮﻳﻚ ﺗﻜﺜﻴﺮ ﺳﻠﻮل
ﺷـﻮﻧﺪ ﻛـﻪ ﺑـﻪ اﻧﺴـﺪاد ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻓﻴﺒﺮوز ﺷﺎﺧﻪ اﻧﺘﻬﺎﻳﻲ ﺳﻴﺎﻫﺮﮔﻲ ﻣﻲ
اﻧﺴـﺪاد ﺟﺮﻳـﺎن . اﻧﺠﺎﻣـﺪ ﺗﺮ ﺟﺮﻳﺎن ﺧﻮن ﺑﺎﻓﺘﻲ آن ﻧﺎﺣﻴﻪ ﻣﻲوﺳﻴﻊ
ﺪه ﺑﺎﻋﺚ اﻳﺴﻜﻤﻲ، ﻧﻜﺮوز ﻣﺮﻛـﺰ ﻟﻮﺑـﻮﻟﻲ و ﺧﻮن ﻣﺤﻞ آﺳﻴﺐ دﻳ
اﻳﻦ آﺳﻴﺐ در ﮔـﺮوه . ﺷﻮدﺳﺮاﻧﺠﺎم ﻓﻴﺒﺮوز ﮔﺴﺘﺮده ﺑﺎﻓﺖ ﻛﺒﺪ ﻣﻲ
 ﻣﺸﺎﺑﻪ ﺎتاﻳﻦ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌ. ﺷﺪﻳﺪﺗﺮ ﺑﻮد( ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن دوز ﺑﺎﻻ)ﺳﻮم 
ﻫﺎي آﻣﺎﺳﻲ ﻳﺎ اﻟﺘﻬﺎب ﻛﺎﻧﻮن ،ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ. ﺑﺎﺷﺪﺧﻮان ﻣﻲﻫﻢ [51،41]
ه دارو ﻛﻨﻨـﺪ ﻫـﺎي ﻣﺼـﺮف آﺳﻴﺐ ﻣﻬﻢ دﻳﮕﺮي اﺳﺖ ﻛﻪ در ﮔـﺮوه 
ﺗﺠﻤﻊ آب، ﭼﺮﺑﻲ، ﭘـﺮوﺗﺌﻴﻦ و ﻳـﺎ دارو در اﻃـﺮاف . ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ
ﻋﺮوق و ﻳﺎ داﺧﻞ ﺑﺎﻓﺖ ﻛﺒﺪ ﺳﺒﺐ ﺗﺨﺮﻳﺐ ﺳﺎﺧﺘﻤﺎن ﻟﻮﺑﻮﻟﻲ ﺷﺪه 
ﻫـﺎي دﻧﺒﺎل ﻧﻜﺮوز، ﺳـﻠﻮل ﺑﻪ. ﺷﻮدو ﺑﻪ ﻧﻜﺮوز آن ﻧﺎﺣﻴﻪ ﻣﻨﺠﺮ ﻣﻲ
اﻟﺘﻬﺎﺑﻲ در آن ﻧﺎﺣﻴﻪ ﺗﺠﻤﻊ ﻳﺎﻓﺘﻪ و ﺑﺎﻋﺚ ﺗﺮﺷـﺢ ﻛـﻼژن در زﻳـﺮ 
ﻓﻀﺎي دور ﺳﻴﻨﻮزوﺋﻴﺪي ﺷـﺪه ﻫﺎي ﻣﺮﻛﺰي و اﻧﺪوﺗﻠﻴﻮم ﺳﻴﺎﻫﺮگ
ﻫـﺎي رﺷـﺘﻪ  ،ﺳـﭙﺲ  .ﻛﻨﺪﻣﻲﻛﻪ در اداﻣﻪ ﺑﻪ ﺑﺎﻓﺖ ﻛﺒﺪ ﻧﻴﺰ ﺗﺮاوش 
در . ﻫﻢ وﺻﻞ ﺷﺪه و ﻫﭙﺎﺗﻴﺖ ﺑﻴﻨﺎﺑﻴﻨﻲ اﻳﺠﺎد ﺧﻮاﻫﺪ ﺷـﺪ ﻪﺑ ﻛﻼژن
اﻳﻦ ﻫﻨﮕﺎم ﭘﺎراﻧﺸﻴﻢ ﻛﺒﺪ ﺑﺎ ﺑﺎﻓﺖ ﻫﻤﺒﻨﺪ ﺟﺎﻳﮕﺰﻳﻦ ﺷﺪه و ﻓﻴﺒـﺮوز 
دﻫﻨـﺪه ﻧﻜـﺮوز و وﺟﻮد اﻟﺘﻬﺎب در ﻳﻚ ﻣﺤﻞ ﻧﺸﺎن. ﺷﻮداﻳﺠﺎد ﻣﻲ
از دﻳﮕﺮ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿـﺮ . ﺑﺎﺷﺪﺐ ﺑﺎﻓﺖ ﻛﺒﺪ در آن ﻣﻲﺗﺨﺮﻳ
ﺑﺨـﺶ در ﺗﻮان ﺑﻪ ﺿﺎﻳﻌﺎت دژﻧﺮاﺗﻴﻮ ﺳﻠﻮﻟﻲ اﺷـﺎره ﻛـﺮد ﻛـﻪ ﻣﻲ
ﮔﺮوه ﺳﻮم ﺑـﻪ ﻣﻴـﺰان ﻛـﻢ و در ي ﺣﻴﻮاﻧﺎت ﻫﺎﻣﺮﻛﺰي ﻫﭙﺎﺗﻮﺳﻴﺖ
ﺿﺎﻳﻌﺎت دژﻧﺮاﺳـﻴﻮن ﺑـﺎ . ﮔﺮوه ﭼﻬﺎرم ﺑﻪ ﻣﻴﺰان ﺑﻴﺸﺘﺮي دﻳﺪه ﺷﺪ
ﭘـﺬﻳﺮ ﺸﺖﺷﻮد ﻛﻪ ﺑﺮﮔﻫﺎي ﻛﺒﺪي ﻣﺸﺨﺺ ﻣﻲﺗﻮرم ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺳﻠﻮل
ﺻﻮرت ﻓﻀﺎﻫﺎي روﺷـﻦ و ﻪﺳﻴﺘﻮﭘﻼﺳﻢ ﻧﺎﻣﻨﻈﻢ ﺑﻮده و ﺑ. ﺑﺎﺷﺪﻣﻲ
اﻳﻦ ﻓﻀﺎﻫﺎ رﻗﻴﻖ ﺷﺪن ﺳﻴﺘﻮﭘﻼﺳﻢ و از ﺑـﻴﻦ . ﺷﻮدﺑﺰرگ دﻳﺪه ﻣﻲ
. دﻫﻨـﺪ ﻫـﺎي ﺳﻴﺘﻮﭘﻼﺳـﻤﻲ را ﻧﺸـﺎن ﻣـﻲ رﻓﺘﻦ ﻣـﻮاد و اﻧـﺪاﻣﻚ 
ﺷﺪه رﻳﺰيدژﻧﺮاﺳﻴﻮن اﺳﻴﺪوﻓﻴﻠﻴﻜﻲ ﻳﻚ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﻗﺒﻞ از ﻣﺮگ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
 ﺑـﺎ ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﺑﺮﺧـﻲ  ﺎي اﻳـﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻫﻳﺎﻓﺘﻪ. ﺳﻠﻮل ﻳﺎ آﭘﻮﭘﺘﻮز اﺳﺖ
 اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪﻫﺎي آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻚ داراي ﻋﻮارض ﻧﺪاهﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﻛﻪ ﻧﺸﺎن داد
رﻳـﺰ ﻋﺮوﻗﻲ، ﻛﺒﺪي و ﻏـﺪد درون -ﻫﺎي ﻗﻠﺒﻲﺟﺎﻧﺒﻲ روي ﺳﻴﺴﺘﻢ
و  و ﻫﻤﻜـﺎران  nossuoT. [72،62] ﺳﻮ ﻣـﻲ ﺑﺎﺷـﺪ ﺑﺎﺷﻨﺪ، ﻫﻢﻣﻲ
ﺮﺑﻲ ﻣـﻮرد ﻫﺎي ﺗﺠرا در ﮔﺮوه ﻧﻴﺰ اﻳﻦ آﺳﻴﺐ و ﻫﻤﻜﺎران adaoB
-ﻋﻼوه ﺑﺮ اﻳـﻦ، واﻛﻮﺋـﻞ . [51،41] ﻧﺪاهد ﮔﺰارش ﻛﺮدﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺧﻮ
ﺻﻮرت ﭘﺮاﻛﻨﺪه ﺑﺎ وﺳﻌﺖ ﻛﻢ و در ﺳﺎزي ﭼﺮﺑﻲ در ﮔﺮوه ﺳﻮم ﺑﻪ
. ﺗﺮ و ﺑـﺎ ﺗﺠﻤـﻊ ﺑﻴﺸـﺘﺮ دﻳـﺪه ﺷـﺪ ﺻﻮرت وﺳﻴﻊﮔﺮوه ﭼﻬﺎرم ﺑﻪ
ﺗﻮﻟﻴﺪ  ﻣﻮﺟﺐ ﺗﻮﻗﻒ ﭼﺮﺧﻪ ﻃﺒﻴﻌﻲﻣﺼﺮف اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪﻫﺎي آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻚ 
دﻳﮕـﺮ  ،ﺗﻮﻗﻒ ﺗﻮﻟﻴﺪ ﺗﺴﺘﻮﺳـﺘﺮون  ﺑﺎ. ﺷﻮدﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون در ﺑﺪن ﻣﻲ
ﻛﻠﺴﺘﺮول ﺟﺮﻳﺎن ﺧﻮن را ﺑﻪ ﭘﺮﮔﻨﻨﻮﻟﻮن ﺗﺒـﺪﻳﻞ  ﮓﻳﺪﻳﻫﺎي ﻻﻳﺎﺧﺘﻪ
اﻳﻦ ﻣﺴﺌﻠﻪ ﻣﻮﺟﺐ اﻓﺰاﻳﺶ ﻛﻠﺴﺘﺮول ﺧﻮن ﺧﻮاﻫﺪ ﺷـﺪ  ؛ﻛﻨﻨﺪﻧﻤﻲ
ﻛﺒـﺪ  .ﺑﺎﺷـﺪ ﻛﻪ ﺧﻮد ﻳﻜﻲ از ﻋﻮاﻣﻞ اﻳﺠﺎدﻛﻨﻨﺪه ﻛﺒﺪ ﭼـﺮب ﻣـﻲ 
ﭼﺮب ﺑﺎ اﻟﺘﻬﺎب راﺑﻄﻪ داﺷﺘﻪ ﻳﺎ ﺑﻪ اﻳﺠﺎد اﻟﺘﻬـﺎب در ﺑﺎﻓـﺖ ﻛﺒـﺪ 
 و ﻫﻤﻜـﺎران aregarG  ﻫﺎيﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪﻫﺎ ﻧﻴﺰ ﺑاﻳﻦ ﻳﺎﻓﺘﻪ. ﺷﻮدﻣﻨﺠﺮ ﻣﻲ
ﻛﻪ ﻗﻄﺮات ﭼﺮﺑﻲ راﻧﺪه ﺷﺪه ﺑﻪ داﺧـﻞ ﺳـﻴﻨﻮزوﺋﻴﺪﻫﺎ را ﻣﺸـﺎﻫﺪه 
-lEو  انو ﻫﻤﻜـﺎر  nossuoT. ﺑﺎﺷﺪﺳﻮ ﻣﻲ، ﻫﻢ[32] ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ
را ﻧﻴﺰ ﺿﺎﻳﻌﺎت ﺷﺪﻳﺪ ﻫﻴﺴـﺘﻮﭘﺎﺗﻮﻟﻮژﻳﻚ  و ﻫﻤﻜﺎران yzahgoM
ﻫـﺎي ﺑﺎﻓـﺖ ﻛﺒـﺪ در ﻧـﻮاﺣﻲ ﻣﺮﻛـﺰي و در واﻛﻮﺋﻞ ﻫﭙﺎﺗﻮﺳـﻴﺖ 
ﻛﺒﺪ . [31،8] ﻧﺪاهﻧﺒﺎل ﺗﺠﻮﻳﺰ ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻛﺮددﺳﻴﻨﻮزوﺋﻴﺪﻫﺎ ﺑﻪ
رﻳﺰ ﺑﺴﻴﺎري از داروﻫﺎ، ﭼﻨﺪﻳﻦ ﻫﻮرﻣﻮن ﺗﺮﺷﺢ ﺷﺪه از ﻏﺪد درون
زداﻳـﻲ ﻫﺎي اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪي را ﺑﺎ ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺷـﻴﻤﻴﺎﻳﻲ ﺳـﻢ و ﻫﻤﻪ ﻫﻮرﻣﻮن
ﻫﺎي اﺳـﺘﺮوﺋﻴﺪي ﻛـﻪ ﻫﻮرﻣﻮن. ﻛﻨﺪداﺧﻞ ﺻﻔﺮا دﻓﻊ ﻣﻲﻪﻛﺮده ﻳﺎ ﺑ
ﻮﺳـﻂ ﻛﺒـﺪ ﺑـﻪ ﺗ هﻋﻤـﺪ ﻃـﻮر ﺑـﻪ ﺪ، ﻧﺷـﻮ ﻤﻲﻫﺎ ﻣﺴﺘﻘﺮ ﻧدر ﺑﺎﻓﺖ
و ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﻪ ﺷﺪه آﻧﺪروﺳﺘﺮون ﺗﺒﺪﻳﻞ ﻫﻴﺪرواﭘﻲآﻧﺪروﺳﺘﺮون و دي
-ﺎ ادرار دﻓـﻊ ﻣـﻲ و ﻳاز ﻃﺮﻳﻖ ﺻﻔﺮا  و هﻛﻮﻧﮋوﮔﻪ ﻳﺎ ﺳﻮﻟﻔﺎﺗﻪ ﺷﺪ
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ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﺗﺠﻤﻊ ﺑﻴﺶ از ﺣﺪ ﻳﻚ ﻳﺎ ﭼﻨﺪ ﻫﻮرﻣﻮن ﺷﺪه ﻛﻪ ﻣﻲ
-ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺑﻴﺶ از ﺣﺪ اﻳﻦ ﺳﻴﺴـﺘﻢ  در ﻣﺎﻳﻌﺎت ﺑﺪن ﺷﺪه و ﻣﻮﺟﺐ
-ﻫﺎ ﺑﻪ ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﻌﺘـﺪدي از ﺷﺪت اﻳﻦ آﺳﻴﺐ. ﻫﺎي ﻫﻮرﻣﻮﻧﻲ ﮔﺮدد
. ﺟﻤﻠﻪ ﻧـﻮع دارو، دوره ﻣﺼـﺮف و دوز ﻣﺼـﺮﻓﻲ واﺑﺴـﺘﻪ اﺳـﺖ 
ﺗﺮي را اﻳﺠـﺎد ﺗﺮ و ﻃﻮﻻﻧﻲدوزﻫﺎي ﻣﺼﺮﻓﻲ ﺑﺎﻻﺗﺮ ﻋﻮارض ﺟﺪي
ﻋﻠـﺖ اﻳـﻦ ﺑﻪ اﺣﺘﻤﺎل زﻳﺎد ﺑﻪ ي ﻣﺬﻛﻮرﻫﺎآﺳﻴﺐﻣﺸﺎﻫﺪه . ﻛﻨﻨﺪﻣﻲ
-زداﻳﻲ اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪﻫﺎ ﻣـﻲ ﺳﺎزي و ﺳﻢاوﻟﻴﻪ ﭘﺎك اﺳﺖ ﻛﻪ ﻛﺒﺪ ﻣﺤﻞ
ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﭘـﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿـﺮ ﻧﺸـﺎن داد ﺗﻤـﺮﻳﻦ  دﻳﮕﺮ از ﻃﺮف. ﺑﺎﺷﺪ
 ﺑﻮﻟـﺪﻧﻮن ﻫـﺎي ﻧﺎﺷـﻲ از ﻣﺼـﺮف ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ ﻗﺎدر ﺑﻪ ﻛﺎﻫﺶ آﺳﻴﺐ
ﺗﺰرﻳﻘﻲ ﻧﺒﻮده و اﻳﻦ دارو اﺛﺮات ﻣﻨﻔﻲ ﻣﺘﻌﺪدي روي ﺑﺎﻓـﺖ ﻛﺒـﺪ 
 ﻃﻮري ﻛﻪ ﺑﺎ وﺟﻮد ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ اﺳﺘﻔﺎده از دوز ﭘـﺎﻳﻴﻦ ﺑﻪ ؛دارد
ﻫﺎي ﺑـﺎﻓﺘﻲ و آزارﻫـﺎي ﺳـﻠﻮﻟﻲ ازﺟﻤﻠـﻪ ﻣﻮﺟﺐ آﺳﻴﺐ ﺑﻮﻟﺪﻧﻮن
ﭘﺮﺧﻮﻧﻲ ﻋﺮوﻗﻲ، دژﻧﺮاﺳﻴﻮن، اﻟﺘﻬﺎب در ﺑﺎﻓـﺖ ﻛﺒـﺪ و اﻓـﺰاﻳﺶ 
ﻫـﺎي ﻣﺸـﺎﻫﺪه ﺷـﺪه آﺳﻴﺐ. ﺷﻮدواﻛﻮﺋﻞ ﭼﺮﺑﻲ ﺳﻴﺘﻮﭘﻼﺳﻤﻲ ﻣﻲ
ﺑﻮده،  در ﺑﺎﻓﺖ ﻛﺒﺪﺗﻐﻴﻴﺮ ﺷﻜﻞ دﻫﻨﺪه ﻣﺮگ ﺳﻠﻮﻟﻲ، ﻓﻴﺒﺮوز و ﻧﺸﺎن
رﺳﺎﻧﻲ ﺧﻮنﻣﺎﻧﻊ روي ﻃﺮح ﺟﺮﻳﺎن ﺧﻮن ﻛﺒﺪ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻣﻨﻔﻲ داﺷﺘﻪ و 
 ﺎتﺳـﺮاﻧﺠﺎم اﻳـﻦ ﻣﻮﺿـﻮﻋ . ﺪﻧﺷﻮﺑﻪ درون ﺑﺎﻓﺖ ﻛﺒﺪ ﻣﻲ ﻃﺒﻴﻌﻲ
ﻧـﺎم ﻓﺸـﺎر ﺧـﻮن ورﻳـﺪ ﺑـﺎب و وﺟﻮد آﻣﺪن ﻣﺸﻜﻠﻲ ﺑﻪﺑﺎﻋﺚ ﺑﻪ
د ﻛﻪ ﻣﺸـﻜﻼت ﻣﺘﻌـﺪدي را در ﻓـﺮد ﻮﺷﻣﻲ اﻧﺸﻌﺎﺑﺎت آن در ﻛﺒﺪ
 ﺑﺎﻋﺚ ﺗﻐﻴﻴـﺮ ﺷـﻜﻞ و ﺪ ﻨﺗﻮاﻧﻣﻲ ﻫﺎآﺳﻴﺐاﻳﻦ  .اﻳﺠﺎد ﺧﻮاﻫﺪ ﻛﺮد
رﻓﺘﻦ ﺑﺎﻓﺖ ﻛﺒﺪي و ﺟﺎﻧﺸـﻴﻦ  در ﻧﺘﻴﺠﻪ از ﺑﻴﻦ و ﺳﺨﺖ ﺷﺪن ﻛﺒﺪ
ﻫﺎي ﻓﻴﺒﺮي اﻳﺠﺎد ﺷﺪه، رﺷﺘﻪ. ﺷﻮﻧﺪﺷﺪن آن ﺗﻮﺳﻂ ﺑﺎﻓﺖ ﭘﻴﻮﻧﺪي 
ﻣﻨﺎﻃﻘﻲ از ﻛﺒﺪ را ﺑﻬﻢ وﺻﻞ ﻛﺮده و ﻓﻴﺒﺮوز ﭘـﻞ زﻧﻨـﺪه را اﻳﺠـﺎد 
ﺑﺎ اﻳﺠﺎد ﻓﻴﺒـﺮوز و آﺳـﻴﺐ ﭘﺎراﻧﺸـﻴﻤﻲ، ﺳـﺎﺧﺘﻤﺎن . ﺧﻮاﻫﻨﺪ ﻛﺮد
. ﻃﺒﻴﻌﻲ ﻛﺒﺪ ﺗﺨﺮﻳﺐ ﺷﺪه و ﺳﺮاﻧﺠﺎم ﺳﻴﺮوز اﻳﺠـﺎد ﺧﻮاﻫـﺪ ﺷـﺪ 
-ﺎري اﻧﺘﻬﺎﻳﻲ ﻛﺒﺪي ﺑﻮده و ﺧﻄﺮ ﺑﺪﺧﻴﻢ ﺷﺪن را ﺑﻪﺳﻴﺮوز ﻳﻚ ﺑﻴﻤ
ﻧﺴﻔﺎﻟﻮﭘﺎﺗﻲ ﻛﺒـﺪي آﻫﻤﺮاه دارد و در ﻣﻮاردي ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﻧﺎرﺳﺎﻳﻲ و 
دﺳﺖ ﺑﺎﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﻪ. اﻧﺠﺎﻣﺪﺷﺪه و ﺳﺮاﻧﺠﺎم ﺑﻪ ﻣﺮگ ﺑﻴﻤﺎر ﻣﻲ
در رﺳﺪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲآﻣﺪه در ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺣﺎﺿﺮ و ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠﻲ ﺑﻪ
ﺎ و ﻧﻴـﺰ دوز اﻳـﻦ ﻣﺼـﺮف اﺳـﺘﺮوﺋﻴﺪﻫ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ ﺳـﺎﻳﺮ ﻋﻮاﻣـﻞ، 
ﭼﺮا  ؛ﻫﺎي ﻛﺒﺪي ﺑﺎﺷﺪﺗﺮي در اﻳﺠﺎد آﺳﻴﺐﻫﺎ، ﻋﺎﻣﻞ ﻣﻬﻢﻫﻮرﻣﻮن
و ﺣﺘـﻲ  ﻲﺣﻴـﻮاﻧ ﻫـﺎي ﻣـﺪل روي اﻧﺠﺎم ﺷـﺪه ﻛﻪ در ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت 
ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻏﻴﺮ ورزﺷﻜﺎر ﻛﻪ ﺗﺤﺖ درﻣﺎن ﺑﺎ از ﻫﺎي ﻣﻮردي ﮔﺰارش
اﻧـﺪ ﺧﻮﻧﻲ آﭘﻼﺳﺘﻴﻚ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪﻫﺎي اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪي ﺑﺮاي ﻛﻢﻫﻮرﻣﻮن
ﻋـﻼوه ﺑـﺮ اﻳـﻦ، ﺳـﺮﻃﺎن . اﻧﺪش ﺷﺪهاﻳﻦ ﻣﻮارد ﻣﺸﺎﻫﺪه و ﮔﺰار
ﻃﻮر ﻛﻠﻲ در ﻣﺮدان در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ زﻧﺎن از ﻧـﺮخ ﺑـﺎﻻﺗﺮي ﻛﺒﺪي ﺑﻪ
ﻫﺎ در ﮔﺮوه ﺑﺎ دوز ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺑـﺎ اﻳﻦ آﺳﻴﺐ ،ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ. ﺑﺮﺧﻮردار اﺳﺖ
وﺳﻌﺖ و ﮔﺴﺘﺮدﮔﻲ ﻛﻤﺘﺮ در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ ﮔﺮوه ﺑﺎ دوز ﺑﺎﻻ ﻣﺸـﺎﻫﺪه 
و ﻫﻤﻜـﺎران و  avliSﻫـﺎي ﺿـﺮ ﺑـﺎ ﻳﺎﻓﺘـﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺗﺤﻘﻴـﻖ ﺣﺎ . ﺷﺪ
ﻣـﺎده و ﺻﺤﺮاﻳﻲ ﻫﺎي ﺑﺎ ﺗﻤﺮﻳﻦ ﺷﻨﺎ در ﻣﻮش و ﻫﻤﻜﺎران nnylF
و  sacoSرش ﻣﻮردي، ﻣﺎﻧﻨـﺪ ﻧﻴﺰ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺴﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﮔﺰا
 ﺑﺎ اﻳﻦ وﺟـﻮد، ﭘﻴﺸـﻨﻬﺎد . [92،82،61] ﺑﺎﺷﺪﺧﻮان ﻣﻲﻫﻢ ﻫﻤﻜﺎران
-ﻫﺎي ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ اﺳﺘﺮوﺋﻴﺪﻛﻪ ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ رﻳﺴﻚﺷﺪه اﺳﺖ 
ﺼـﺮف ﻛـﺮدن آﻣﻴـﺰ ﺑـﻮده و ﺟﻬـﺖ ﻣﻨﻫـﺎي آﻧﺎﺑﻮﻟﻴـﻚ اﻏـﺮاق
ﻋﻼوه ﺑﺮ اﻳﻦ، . [03] ورزﺷﻜﺎران ﺑﺮاي اﺳﺘﻔﺎده از اﻳﻦ داروﻫﺎ ﺑﺎﺷﺪ
در . ﻫﺎي ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ و اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ ﻣﺘﻔﺎوت ﺑـﻮد اﻟﮕﻮي آﺳﻴﺐ در ﮔﺮوه
ﮔﺮوه ﻣﻘﺎوﻣﺘﻲ ﭘﺮﺧﻮﻧﻲ ﻫﻤﺮاه ﺑـﺎ اﻟﺘﻬـﺎب و در ﮔـﺮوه اﺳـﺘﻘﺎﻣﺘﻲ 
ﺑﺎﻳﺪ ﺗﻮﺟﻪ داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷـﻴﻢ . ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ دژﻧﺮاﺳﻴﻮن ﺳﻠﻮﻟﻲ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ
-ﺑﺎﺷـﺪ، در دﻫﻨﺪه ﻣﻜﺎن ﻧﻜﺮوز و ﻣﺮگ ﺳﻠﻮﻟﻲ ﻣﻲﻛﻪ اﻟﺘﻬﺎب ﻧﺸﺎن
. ﭘـﺬﻳﺮ اﺳـﺖ ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ دژﻧﺮاﺳﻴﻮن ﻣﻮﻗﺘﻲ ﺑﻮده و ﻣﻌﻤﻮﻻَ ﺑﺮﮔﺸﺖ
ﺑﺎ  ﺑﻮﻟﺪﻧﻮندر ﮔﺮوه ﺷﺸﻢ ﺑﺎ ﺗﻤﺮﻳﻦ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ و ﻣﺼﺮف  ،ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ
 3 ﮔﺮم ﺑﺮ ﻛﻴﻠﻮﮔﺮم وزن ﺑﺪن ﭘﺮﺧـﻮﻧﻲ در ﺳـﻴﻨﻮزوﺋﻴﺪ ﻣﻴﻠﻲ 2دوز 
ﺘﻘﺎﻣﺘﻲ ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﺗﻤﺮﻳﻦ اﺳ .ﺻﻮرت ﺧﻔﻴﻒ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪﺑﻪ ﻧﻤﻮﻧﻪ
رﺳﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﻛﺒﺪ در ﻃﻲ دوره، اﻧـﺪﻛﻲ از ﻧﻜـﺮوز و ﺑﺎ اﻓﺰاﻳﺶ ﺧﻮن
ﻣﺮگ ﺳﻠﻮﻟﻲ ﻛﺒﺪ ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي ﻛﺮده ﻳـﺎ ﺣـﺪاﻗﻞ آن را ﺑـﻪ ﺗﻌﻮﻳـﻖ 
-ﺟﺪاﮔﺎﻧﻪ ﻣﻲ اﺛﺒﺎت اﻳﻦ اﻣﺮ ﻣﺴﺘﻠﺰم اﻧﺠﺎم ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت. اﻧﺪاﺧﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ
  . ﺑﺎﺷﺪ
  
  ﮔﻴﺮي ﻧﺘﻴﺠﻪ
ﺑﻪ ﻃﻮر ﺧﻼﺻﻪ، ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺸﺎن داد ﺑﻮﻟﺪوﻧﻮن 
اﻟﺘﻬﺎب و و  ﻧﻜﺮوزاﻳﺠﺎد  آﺳﻴﺐ ﺑﻪ ﺑﺎﻓﺖ ﻛﺒﺪ و وارد ﺷﺪن ﻣﻮﺟﺐ
ﻧﻈـﺮ ، ﺑﻪﻫﻤﭽﻨﻴﻦ. دﻮﺷﻣﻲدر ﺑﺎﻓﺖ ﻛﺒﺪ ﻛﻮﭘﻔﺮ ﻫﺎي ﺳﻠﻮل ﺶﻳاﻓﺰا
ﺗﻤﺮﻳﻨـﺎت ﻣﻘـﺎوﻣﺘﻲ در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ ﻲ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘ رﺳﺪ اﻧﺠﺎم ﺗﻤﺮﻳﻦﻣﻲ
ﺧﺼـﻮص ﺑـﻪ ﻫـﺎي ﻛﺒـﺪي ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻮﺟﺐ ﻛﺎﻫﺶ ﺑﻴﺸﺘﺮ آﺳـﻴﺐ ﻣﻲ
ﺳـﻠﻮﻟﻲ و اﻟﺘﻬـﺎب ﻧﺎﺷـﻲ از ﺗﺰرﻳـﻖ  وﻛﻮﺋﻮﻻرﻛﺎﻫﺶ دژﻧﺮاﻧﺲ 
  .ﻟﺪﻧﻮن ﺷﻮدﺑﻮ
  
  ﺗﺸﻜﺮ و ﻗﺪرداﻧﻲ
ﺑـﺎ ﺣﻤﺎﻳـﺖ و ﻣﺸـﻬﺪ  ﻲداﻧﺸﮕﺎه ﻓﺮدوﺳاﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ در 
اﻧﺠـﺎم  ﺳـﺎﻻر اﻳﺮاﻧﻴـﺎن ورزﺷﻲ داﻧـﺶ ﺷﺮﻛﺖ ﺗﺠﻬﻴﺰات ﭘﺰﺷﻜﻲ 
ﺗﺸـﻜﺮ و ﻗـﺪرداﻧﻲ ﻣﺮاﺗﺐ وﺳﻴﻠﻪ ﻧﻮﻳﺴﻨﺪﮔﺎن ﺑﺪﻳﻦ .ه اﺳﺖﮔﺮدﻳﺪ
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